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Diare merupakan salah satu penyebab tingginya morbiditas dan mortilitas 
pada balita di seluruh dunia dengan 3 juta kematian tiap tahunnya. Pada diare akut 
penyebabnya bermacam-macam seperti virus, bakteri dan patogen. Salah satu 
terapi untuk diare akut adalah menggunakan antibiotik tetapi tidak semua diare 
akut harus diberikan antibiotik karena akan meningkatkan resistensi bakteri, 
meningkatnya biaya kesehatan dan membunuh flora usus. Antibiotik hanya 
berguna pada pasien diare dengan darah (disentri), kolera dan penyakit infeksi 
lainnya.  
Tujuan dari penelitian adalah untuk mengetahui gambaran dan 
mengevaluasi penggunaan antibiotik pada pasien balita dengan penyakit diare 
akut di RSUD Dr. Moewardi periode September-Desember 2015. Penelitian 
merupakan penelitian non eksperimental (observasional), data yang didapat 
merupakan hasil dari pengambilan data rekam medik pasien secara retrospektif. 
Evaluasi penggunaan antibiotik dilihat dari parameter tepat indikasi, tepat obat, 
tepat pasien, tepat dosis dan frekuensi juga tepat durasi pemberian berdasarkan 
standar Pelayanan Kesehatan Anak di Rumah Sakit 2009 WHO dan empirical 
treatment of acute infectious diarrhea 2006 Diniz-Santos. 
Hasil penelitian yang dilakukan pada diare akut dengan diagnosis disentri 
(10 pasien) dan diagnosis diare akut (25 pasien) di RSUD Dr. Moewardi 
antibiotik yang digunakan adalah ampisilin (31,43%), amoksisislin (20%), 
metronidazol (17,14%), sefatoksim (11,43%), seftriakson (11,43%), 
kotrimoksazol (5,71%) dan sefixim (2,86%). Hasil evaluasi penggunaan antibiotik 
adalah  tepat indikasi (85,71%), tepat pasien (85,71%), tepat obat (52,28%), tepat 
dosis dan frekuensi (34,28%), tepat durasi (34,28%), dan rasionalitas (34,28%). 






Diarrhea is one of the most disease with high morbidity and mortality of 
children under five years in the Worldwide with 3 million death annually. The 
cause of acute diarrhea is various, it can be caused by viruses, bacterias and 
pathogens. Antibiotics can used to treatment acute diarrhea but not all of 
diarrhea should be given with antibiotics. Antibiotics are only useful for patient 
with blood diarrhea (dysentery), cholera and other infectious diseases.  
The purpose of this study were to describe and evaluate the use of 
antibiotics in infant patients with acute diarrhea in Dr.Moewardi Hospital period 
September until December 2015. This study was a non-experimental study 
(observational),the  data were obtained rFetrospectively from  patient’s medical 
records. Evaluation of the use of antibiotics was seen from right indication, right 
drug, right patient, right dose and  frequency then the right of duration based on 
Pelayanan Kesehatan Anak di Rumah Sakit 2009 and empirical treatment of acute 
infectious diarrhea 2006 standart treatment. 
The results of this research on acute diarrhea with diagnosis dysentery 
and acute diarrhea at Dr. Moewardi hospital antibiotic that being used is 
ampicillin (31,43%), amoxicillin (20%), metronidazole (17,14%), cefotaxime 
(11,43%), Kotrimoksazol (5,71%)  and Cefixime (2,86%). The results of 
evaluation antibiotics is right indication (85,71%), right patient (87,71%), right 
drug  (52,28%), the right dose and frequency (34,28%), right duration (34,28%), 
and rationality (34,28% ). 
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